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Acuerdo de Participacion de Beneficiarios en: “PROYECTO IMPACTO DE LA MIGRACION AL
DESARROLLO ECONOMICO”

1. Datos Personales del Grupo:

Nombre de la Empresa:

CORREO

# NOMBRE DEL PARTICIPANTE DUl TELEFONO ELECTRONICO

10

2. Objetivo de participar con “Proyecto Impacto De La Migracién Al Desarrollo Econémico”

3. Expectativas del “Proyecto Impacto De La Migracidn Al Desarrollo Econdmico” (lo que espera)

Ei SAVADOR CONAMIPE
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Acuerdo de Participacion de Beneficiarios en: “PROYECTO IMPACTO DE LA MIGRACION AL
DESARROLLO ECONOMICO”

COMPROMISO DE PARTICIPACION
Me comprometo a facilitar informacion veraz de mi idea o proyecto requerida por la CONAMYPE y
a cumplir con todas las disposiciones de participacién en el Proyecto desde el INICIO hasta el FINAL:

e Participar activamente en los procesos de organizacién

e Asistencia continua y puntual a los procesos de formacion

e Participar en las asistencia técnicas de mejora

e Brindar informacién posterior al programa para levantar impactos

e Administrar adecuadamente los recursos que puedan facilitarse a través del Proyecto
Impacto de la Migracién al Desarrollo Econédmico

e Facilitar recursos en especie o efectivo como contrapartida necesaria para la ejecucién de
las iniciativas.

e Participar en los eventos que se realicen en el marco del Proyecto Impacto de la Migracion
en el Desarrollo Econémico.

Doy fe que he leido todas las disposiciones arriba descritas, por lo que firmo en total acuerdo
de participacién como beneficiario del Proyecto Impacto de la Migracidon en el Desarrollo
Econdmico, en la ciudad de a los dias del mes
de del afio

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre y Firma del Emprendedor (a)

Nombre del Encargado:

Oficina:

Fecha de Autorizado:

Firma:

Observaciones y comentarios:
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